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ABSTRAK 
Kajian telah dijalankan bertujuan untuk rneninghtkan tahap pengetahuan, sikup dan amalan terhadap amalan 
penyusuan susu ibu secara eMusi fd i  kalangan 40 orang ibu-ibu hamil anak kedua dan ke atas yang mendapatkn 
pemeriksaan ante-natal di Klinik Kesihatan Seremban. Ia merupakan kajian perbandingan yang mana 
pengetahuan, sikup dan amalan penyusuan secara ehklusif anak terdahulu dengan anak yang bakal lahir a h n  
dibandingkan. Responden terdiri daripada ibu-ibu yang dijangka bersalin pada I hingga 31 Mac 2001. Responden 
terdiri dari pelbagai bangsa, agama, taraf pendidihn, jenis pekerjaan dan peringkat umur yang terdin' daripada 
63% Melayu, 20% Cina dan 17% India yang berumur antara 19 hingga 44 tahun. Satu set borangsoal selidik unhtk 
pra-ujian dan pos-ujian telah dirangka. Hmil kajian menunjukkm bahawa pengetahuan dan sikup responden secara 
Keseluruhannya adalah baik dan memuaskan sama ada sebelum intervensi pendidikan hihutan dan meningkat 
selepas intewensi pendidiican kesihatan diadaRan. Semasa intervensi pendidikun hihatan, pendekatan individu, 
kumpulan dan mama telah digumpakai melalui kaedah ceramah, pameran, tayangan video, demontrasi, e .  
risalah dart kuumeling. Walau bagairnanapun, kajian menunjukkan amalan penywuan ibu secara ekrklusif amat 
rendah terutamanya di kalangan ibu-ibu yang bekerja. Walaupun pada awalnya seramai 93% ibu-ibu berhasrat 
untuk menyusukan bayi mereka melebihi 4 bulan, tetapi akhirnya hanya 53% sahuja yang berbuat demikiun Walau 
bagairnanapun berlaku peninghtan sebanyak 13% iaitu daripada 40% sebelurn intervemi kepada 53% selepas 
intervensi. Oleh itu, terdapat hubungan yang s i g n ~ f h n  antara status pekerjaan dengan penyusuan ibu secara 
eksklusif: Oleh yang demikian, intervensi pendidikan kesihatan yang akan &tang hendaklah lebih mernfokuskan 
kepada kaedah kaunseling individu terutamanya kepada ibu-ibu yang bekqa. 
PENGENALAN 
Susu ibu merupakan s a b e r  semulajadi yang paling 
berharga clan boleh diperolehi di serata dunia. Susu 
ibu merupakan makanan yang paling baik untuk bayi. 
Ia mengandungi semua nutrien yang diperlukan dalam 
kuantiti yang betul. Susu ibu sahaja sudah cukup 
untuk memenuhi keperluan bayi sernasa empat hingga 
enam bulan yang pertama dalam hidupnya, sekiranya 
susu ibu diberi secara eksklusif. Pengenalan kepada 
penyusuan susu ibu mula diketengahkan ke peringkat 
antara bangsa pada tahun 1939 oleh Dr. Cecily 
Williams yang telah membentangkan satu usul 
bertajuk 'W and Murdern 'di Kelab Rotary 
Singapura. Manakala pada tahun 1990, satu deklarasi 
diputuskan di World Summit of Children di New York 
sebagai pelan tindakan yang merangkurm 
". . .penggalakan semua ibu supaya menyusukan bayi- 
bayi mereka secara eksklusif selama empat hingga 
enam bulan dan meneruskan penyusuan mereka 
besem pemberian makanan tambahan sehingga bayi 
berumur 2 tahun atau lebih" (Maghales, 1993). 
Seterusnya program "Baby-fnendly Hospital 
Initiative" (BFHI) atau Hospital Rakan Bayi telah 
dilancarkan oleh WHO di Ankara, Turki pada bulan 
Pejabat Daerah Kesihatan Seremban 
Jun 1991 dengan tujuan menyokong sepenuhnya dan 
mempromosi penyusuan susu ibu. Ekoran daripada 
itu, pada tahun 1991, WHO telah menetapkan tarikh 1 
hingga 7 Ogos setiap tahun sebagai Minggu 
Penyusuan Susu Ibu. 
Rasional Pemilihan Masalah 
Menurut Kajian Morbiditi 1996, dianggarkan kira-kira 
88.6% ibu-ibu menyusukan bayi mereka tetapi hanya 
29% sahaja yang menyusukan bayi mereka secara 
eksklusif. Manakala hanya 1 1.7% bayi diberikan rmsu 
ibu sehingga berumur 2 tahun (continued breast 
fieding). Pemilihan kajian diiuat memandangkan 
prevalens amalan penyusuan rmsu ibu secara eksklusif 
di Seremban adalah rendah. Prevalens amalan 
penyusuan susu ibu Di Negeri Sembilan clan Malaysia 
adalah seperti dalam jadual di bawah. 
Apa yang ingin ditekankan ialah 
rnengenalpasti sebab-sebab mengapa susua. secara 
eksklusif di Negeri Sembilan begitu rendah dan cara- 
cara untuk meningkatkan amalan tersebut melalui 
pendekatan dan kedah intervensi pendidikan kesihatan 
Yang terpilih 
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Prevalens Amalan Penyusuan Susu Ibu Di N. Sembflan dan Malaysia 
Jenis Penyusuan Susu Ibu N. Sembilan Malaysia 
Pernah Diberi Susu Ibu 
Penyusuan Eksklusif 
Predominan 
Penyusuan SepadKomplementari 
Penyusuan Susu Ibu Sehingga 2 Tahun 
Penyusuan 1 Jam Selepas Kelahiran 
Purata Tempoh Penyusuan Susu Ibu 
82.2% 88.6% 
15.7% 29% 
9.6% 10% 
53.7% 46.9% 
17.8% 11.7% 
27.8% 4 1.4% 
29.67 Minggu 28.01 Minggu 
Sumber : K 
Objektif Umum 
Meningkatkan taraf kesihatan bayi dan kanak-kanak di 
kawasan operasi KLinik Kesihatan Seremban melalui 
program pendidikan kesihatan hasil daripada amalan 
pen- iba 
ajian Mobiditi 1996 
tidak bengkak dan rmsu dapat mengalir dengan baik. 
Antara kaedah yang dijalankan ialah kaedah 
komunikasi seperti ceramah, pameran, tayangan video, 
kaunseling dan edaran risalah. Manakala kaedah 
organisasi ialah nasihat individu atau kameling 
digunakan dan menjawab soalan kuiz selepas ceramah 
disampaikan. 
Objektif Projek 
METODOLOGI 
hhhghtkan amalan penyusuan rmsu ibu secara 
ebklusif di kalangan ibu-ibu hamil anak kedua dan 
lebih (anak terdahulu pernah diberi rmsu ibu), yang 
doCang ke Klinik Kesihatan Seremban daripada 40% 
kepada 60% melalui internemi pendidikan kesihatan 
yang akan diberikan. 
Tempat Kajian 
Kajian dijalankan di Klinik Kesihatan Ibu clan Anak, 
Klinik Kesihatan Seremban, di bawah pentadbiran 
Pejabat Kesihatan Daerah Seremban yang terletak di 
KM 3, Jalan Rasah, Seremban. 
Objektif Tingkah Laku 
Detinisi Penyusuan Ibu Secara Eksklusif 
Peratman ibu yang mengamall<an penyusuan eksklusif 
kepada bayi-bayi mereka akan ditingkatkan daripada 
W !  sebelum intervensi kepada 60 % selepas 
mtervensi pendidikan kesihatan dan peratusan ibu 
yang mengetahui cara mengatasi bengkak payu dara 
dapat ditingkatkan daripada 87% sebelum intewensi 
kepada 95 % selepas internensi pendidikan kesihatan 
Strategi dan Kaedah 
Strategi yang sesuai digunakan dalam kajian ini bagi 
mencapai objektif kajian ialah komunikasi dan latihan. 
Strategi komunikasi digudcm untuk menyedarkan 
kmtpulan sasar tentang kepentingan dan faedah 
penyusuan susu u kepada . mereka serta 
rnuiugkatkan kefahaman mereka tentang penyusuan 
susu ibu. Manakala strategi latihan ialah memberi 
k e m a h h  kepada ibu-ibu bagaimana cara memerah 
~USU pada payu dara dengan berkesan agar payu dara 
Bayi yang diberi m u  ibu sahaja sehingga berumur 4 
bulan (120 hari) clan tidak diberi makanan dan 
minuman lain kecuafi ubat-ubatan, vitamin dan susu 
ibu yang diperah. 
Rekabentuk Kajian 
Kajian ini dibuat menggudm rekabentuk kajian 
eksperimen iaitu jenis rekabentuk kajian yang hanya 
mengsunakan satu kumpulan ~sponden iaitu 
sekumpulan ibu-ibu hamil anak kedua ke atas yang 
dijangka bersalin pada 1 hingga 3 1 Mac 200 1. Kajian 
ini meliiatkan pengukuran pengetahuan, sikap dm 
apalan terhadap sekumpulan ibu-ibu harnil anak 
kedua pada sebelum dan selepas projek intervensi 
pendidikan kesihatan dilaksanakan kepada mereka. Ini 
bermakna perubahan tingkah laku responden 
ditentukan melalui perbandingan antara amalan 
responden sebelum dan selepas projek dilaksanakan. 
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Kaedah Persempelan Knjian dan 'Responden 
Persempelan yang digunakan dalam kajian ini ialah 
penempelan populasi (population sampling). 
Serarnai 40 orang ibu-ibu hamil telah dipilih sebagai 
responden. Responden dalam kajian ini ialah ibu-ibu 
hamil anak kedua atau lebih (multi gravida, dengan 
syarat anak pertama masih hidup). Satu set borang 
soal selidik telah dibentuk bagi pra-ujian dan pos-ujian 
terbahagi kepada beberapa bahagian iaitu biodata, uji 
tentang pengetahuan, sikap clan amalan. 
Data pra-ujian dan pos-ujian yang telah dikumpul akan 
dianalisis dengan menggunakan perisian EPI Info 
Versi 6. Hasil kajian akan dibandingkan untuk menilai 
keberkesanan intervensi pendidikan kesihatan yang 
telah dijalankan. 
daripada tingkatan 1 hingga tingkatan 6 terdjri 
danpada 33 orang (82%). 22 orang (55%) terdiri 
daripada mereka yang bekerja. Manakala 18 orang 
(45%) terdiri daripada mereka yang tidak bekerja iaitu 
suri rumah sepenuh masa. 
Majoriti responden berpendapatan dalam 
liigkungan RM1,000.00 hingga RM2,000.00 iaitu 
seramai 26 orang (65%). Majoriti responden 
mempunyai analc s e m a i  seorang iaitu 18 orang ibu 
(45%). Dari segi umur anak bongsu pula ialah majoriti 
ibu-ibu mempunyai anak bongsu yang b m u r  2 
tahun iaitu -seramai 15 orang (38%). ' Analisis juga 
menunjukka,n semua responden (100%) pemah 
mendapat p e n d i h  kesihatan mengenai penyusuan 
ibu. Semua ibu (100%) menyatakan kesediaan mereka 
menyusub bayi dengan rmrm ibu dengan tempoh 
antara 1 hingga 24 bulan dan mereka mendapat 
galakan atau sokongan sosial sama ada dari suami, Ebu, 
mertua, adik beradik, rakan dan anggota kesihatan ke 
arah penyusuan susu ibu. 
Latar Belakang Responden Pengetahuan Tentang Penyusuan Susu Ibu 
Hasil kajian menunjukkan keturunan Melayu adalah Hasil daripada analisis data pra-ujian dan pos-ujian, 
seramai 25 orang (62%), Cina 8 orang (20%) dan India didapati responden mempunyai tahap pengetah- 
7 orang (17%). Majoriti umur ibu-ibu hamil yang yang baik mengenai penyusuan susu ibu. Ini m u g b  
dipilih sebagai responden mereka yang bezumur dalam disebabkan mereka telah mempunyai pengal- 
lingkungan 21 hingga 30 tahun iaitu seramai 21 orang dalam penyusuan ibu kepada anak yang terdahulu. 
(53). Dari segi taraf pendidikan pula, majotiti ialah 
mereka yang mendapat pendidikan menengah iaitu 
Pengetahuan Responden Mengenai Penyusuan Susu Ibu 
Perkara Pra-ujian (YO) Pos-ujian (%) 
Faedah susu ibu kepada bayi 92 98 
Faedah rmsu ibu kepada ibu 88 98 
Cara absi bengkak payu dara 87 97 
Penyusuan ibu yang berkesan 90 96 
Tempoh patut beri rmsu ibu selepas bersalin 75 100 
Tempoh penyusuan ibu yang sesuai 70 98 
Masa sesuai beri bayi makanan tambahan 78 98 
Tahap Perubahan Sikap Responden 
Tahap Sikap Pra-ujian (%) Pos-ujian (%) 
Posit. 86 98 
Neutral 8 0.3 
Negatif 6 1.7 
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Tahap Slkap Tentang Penyusuan Susu lbu 
Setam keseluruhan tahap sikap responden mengenai 
amalan penyusuan susu ibu juga telah berubah 
daripada kurang mengambil berat kepada lebih peka 
dan positif. Tahap perubahan dsap responden di 
antara sebelum dan selepas internemi adalah seperti 
dalam jadual berikut. 
Tahap Amalan Tentang Penyusuan Susu Ibu 
Analisis data pra-ujian terhadap amalan penyusuan 
susu ibu menunjukkan semua ibu yang ditemuramah 
pemah memberi susu ibu kepada bayi-bayi mereka 
yang terdahulu (ever breast fed) iaitu 100%. 
Manakala mereka yang mengamakan penyusuan susu 
ibu secara eksklusif hanyalah 16 orang (40%), 
eelebihnya iaik semmai 24 orang (60%) memberi 
aaak rmsu u secara predominen ataupun 
komplementari. Antara alasan popular yang diberikan 
ialah keluar bekeja, susu tidak cukup, susu ibu telah 
kering, tidak tahu cara memerah susu dengan betul dan 
kelefihau. 
Analisis data pos-ujian terhadap amalan 
peayusuan menunjukkan penyusuan susu ibu secara 
ekdclusif meningkat kepada 2lorang (53%) 
bubanding dengan 16 orang (47%) ,sebelum 
intuvensi. Bakinya iaitu. seramai 19 orang (47%) 
mengamalkan penyusuan rmsu ibu secara predominen 
cQupun komplementari. Didapati juga, daripada 16 
orang yang memberi susu secara eksklusiC didapati 12 
acaag (75%) daripadanya terdiri dafipada ibu-ibu yang 
tidak bekerja. Hanya 4 orang sahaja (25%) sahaja 
ymg bekerja. Daripada 21 orang yang memberi susu 
secara eksklusiE, didapati 13 orang (62%) daripadanya 
terdiri daripada ibu-ibu yang tidak bekeja. Hanya 8 
orang (38%) sahaja terdiri daripada ibu-ibu yang 
bekerja. Kajian awal menunjukkan 93% reponden 
bghasrat untuk menyusukan bayi mereka melebihi 4 
bulan (eksklusif), tetapi akhirnya hanya 53% sahaja 
yang berbuat demikian. 
Secara umumnya, setelah intervensi pendidikan 
&tan dibd kepada ibu-ibu, analisis data pra-ujian 
menunjukkan berlaku peningkatan pengetahuan dan 
perubahan sikap positif ibu-ibu terbadap penyusuan 
susu ibu. Walau bagaimanapun, dari segi amalan, 
berlaku peningkatan sebanyak 13% iaitu daripada 40% 
kepada 53% terhadap amalan penyusuan susu ibu 
secara eksklusif di kalangan ibu-ibu yang sama 
daripada sebelum dan selepas intervensi pendidikan 
dijalankan. Hasil daripada internemi pendidilcan 
kesihatan di dapati terdapat peningkatan dari segi 
pengetahtun responden mengenai penyurman m u  ibu 
daripada 87% kepada 97%. Peningkatan sama ada 
dari segi tempoh amalan penyusuan, kebaikan sum ibu 
kepada bayi, kebaikan susu ibu kepada ibu, cara atasi 
bengkak p a p  dara dan teknik penyusuan m u  ibu 
yang berkesan. 
Objektif projek iaitu meningkatkan amalan 
penyusuan susu ibu secara eksklusif di kalangan ibu- 
ibu hamil anak ke dua dan ke atas yang mendapatkan 
pemeriksaan ante-natal di Klinik Kesihatan Seremban 
daripada 40% kepada 60% menjelang akhir bulan Mac 
2001 melalui program pendidikan kesihatan telah 
berjaya dengan memuaskan. Peratusan sebenar telah 
naik daripada 40% kepada 53%, iaitu h a n g  7%. 
Dengan peningkatan ini sekali gus adalah diharapkan 
objektif umum kajian iaitu meningkatkan taraf 
kesihatan bayi dan kanak-kanak di kawasan operasi 
Klinik Kesihatan Seremban melalui program 
p e n d i b  kesihatan akan dapat dicapai. Manakala 
objektif tingkah laku iaitu untuk meningkatkan 
pengetahuan, mengubah sikap dan amalan p e n y u S i  
susu ibu secara eksklusif dan cara mengatasi bengkak 
payu dara dapat dicapai sehingga 90% menjelang akhir 
bulan Mac 2001. Analisis data menunjukkan selepas 
intervensi pendidikan kesihatan peratusan telah 
meningkat kepada 97%. 
Memandangkan kawasan kajian terletak di 
bandar Seremban yang merupakan ibu negeri bagi 
Negeri Sembilan, maka ramai wanitalibu-ibu yang 
bekq'a atas beberapa sebab seperti desakan ekonomi, 
penin- kos Sara hidup di bandar, wujudnya pusat- 
pusat asuhan kanak-kanak, wujudnya peluang yang 
banyak, banyak pilihan ke jaya dan kerja-kerja di 
nunah yang semakin senang dengan adanya peralatan 
rumah yang semakin canggih (Norma Mansur, 1989). 
Dalam kajian ini telah menunjukkan terdapatnya 
kaitan antara status pekerjaan seseorang dengan jenis 
penyusuan susu ibu kepada bayi-bayi mereka . 
Faktor utama yang menyebabkan ibu-ibu 
tidak meneruskan penyusuan eksklusif ialah bekerja, 
kekeringan susu, tiada susu, tidak tahu cara-cara 
memerah m u  dengan baik dan tidak ada kemudahan 
pusat jagaan M - k a n a k  di tempat kerja bagi 
menerush penyusuan &usif bagi ibu-ibu yang 
bekqa. Walau bagaimanapun, angka ini tidak tepat 
dan boleh berubah kerana semasa pengkaji melakukan 
pos-ujian, ibu-ibu yang bekeja baru dalam tempoh 
lebih kurang 2 bulan selepas bersalin. Mungkin 
selepas satu atau dua minggu kembali bertugas, 
penyusuan susu ibu secara eksklusif tidak dapat 
dijalankan atas beberapa sebab. Faktor masa yang 
singkat, iaitu 2 bulan selepas bersalin tidak boleh 
dijadikan satu kayu pengukur untuk mengandaikan 
ibu-ibu akan terus mengamalkan penyusuan eksklusif 
setemya. Walau bagahmapun., ia merupakan satu 
titik tolak ke arah penyusuan eksklusif. Setelah 
mereka dapati amalan ini baik untuk mereka, mereka 
akan terus mengamalkannya (Bandura, 1977). Dalam 
prinsip pendidikan kesihatan menyatakan lebih mudah 
mengubahsuai tingkah laku yang sedia ada berbanding 
dengan pengamalan sesuatu tingkah laku yang baru. 
Paktor budaya juga menyumbang ke arah 
penyusuan m u  ibu seperti kemajuan teknologi dalarn 
bidang pengawetan dan perumusan rmsu formula yang 
dikatakan hampir menyerupai rmsu ibu; perubahan 
dalam cara mendidik anak; perubahan pandangan 
kaum wanita mengenai peranan mereka dalm ~ m a h  
tangga dan penonjolan p a p  dara wanita sebagai objek 
s e b d  Wujudnya halangan-halangan persekitam 
sosial di sekeliling ke arah pen- susu ibu secara 
eksklusif seperti iklan meluas susu formula di media 
cetak dan elektronik, susu formula yang mudah 
diperolehi dengan pelbagai jenama dan harga, 
perahtan penyusuan bayi seperti botol dan puting yang 
mudah diperolehi, pergi mma-mana masih iamai yang 
memberi rmsu formula, masyarakat sekitaran yang 
memberi galakan clan sokongan dan sebagainya 
menghalang motivasi ibu-ibu muda. Tekanan mental 
dan sosial ini boleh membahlkan hasrat mereka ke 
arah penyusuan rmrm ibu. 
. Saiz sampel yang terhad juga membatasi hasil 
kajian secara keselumhamya Sampel terhad kepada 
ibu-ibu hamil anak kedua dan ke atas di mana anak 
pertama pemah diberi susu ibu, yang dijangka bersalin 
pada 1 Mac hingga 31 Mac 2001. Masalah 
komunikasi dengan responden yang terdiri daripada 
pelbagai bangsa dan agama serta responden pulang ke 
kampung halaman untuk bersalia dan berpantang juga 
membatasi hasil kajian secara keseluruhaa Walau 
bagaimampun, memandangkan usaha/kempen ke arah 
penyurman susu ibu secara eksklusif dan Hospital 
Rakan Bayi bam diperkenalkan di Malaysia iaitu sejak 
tahun 1993. (Suriati, 1998), maka sememangnya ia 
memalcan masa yang lama untuk rneli.Int 
keberkesammya. Walaupun tidak begitu meningkat 
dengan ketara, tetapi peningkatannya semakin nampak 
diperolehi. 
CAD ANGAN 
i) Tempoh masa kajian sebaiknya dapat 
dipanjangkan kepada 7 bulan bagi 
memastikan ibu-ibu yang diambil sebagai 
responden dapat d i t e m d  kembali 
selepas 4 bulan mereka bersalin. Ini bagi 
memastikan penyurman ibu secara eksklusif 
benar-bena dapat dilihat. 
ii) Meningkatkan latihan dan kemahiran kepada 
anggota kesihatan bidang pendidikan 
kesihatan seperti ceramah, demontrasi dan 
kaunseling 
iii) Tidak memperkenalkan pi1 pencegah hamil 
terlalu awal kepada ibu-ibu. Pil pencegab 
hamil boleh menyumbang kepada kekeringan 
sum badan. (Shaikh Alaudeen, 1996). 
iv) Dapatkan sokongan kerajaan dan majikan 
dengan membuka pusat asuhan bayi dan 
kanak-kanak di setiap jabatan. 
v) Bjen pembahan dalam pendidikan kesihacan 
mestilah mereka yang boleh diterima oleh 
kumpulan sasar dan mempunyai persamaan 
dari segi kepercayaan, budaya dan nilai. 
vi) Memperkenahn korikulum penyusuan susu 
ibu di sekolah-sekolah 
vii) Penghiatan hospicavklinik swasta amat 
diperlukan dalam menyokong dasar kerajaan. 
Secara umumnya, setelah mtervensi p d i h  
kesihatan diberi kepada ibu-ibu, analisis data pra-ujian 
menmjukkan berlaku peningkatan pengetahuan dan 
perubahan sikap ibu-ibu terhadap penyusuan suw ibu. 
Walau bagahmpun, berlaku peninglcatan seb811ya.k 
13% terhadap amalan penyusuan snsu ibu secara 
eksklusif di kalangan ibu-ibu yang sama daripada 
sebelum dan selqas infervensi p e n d i h  dijalankan. 
Oleh itu, objektif pmjek, objektif tin$tah laku telah 
tempi .dengan memuaskan. Dari sini dapat 
disimpulkan bahawa usaha meningkatkan peqe$ahuan 
amatlah mudah, iaitu dengan menjalankm pelbagai 
aktiviti pendidikan kesihaEan seperti cemnmh, 
pameran, tayangan video dan sebagaiy, tetapi untuk 
m&ah sikap dan arnalan bukanlah sesuatu yang 
mudah (Leon Berger, 1960). 
Kdqmlamya faktor utama ke arah 
kejayaan penyusuan susu ibu kepada did sendiri 
banyak bergantung kepada keazaman individu 
'berkenaan Perbanyakkan pembacaa~, dan bersedia 
dari segi ma&& sosial dan fjzUml sebelum memasuki 
alam nunah tangga dan menjadi seorang ibu. Selain 
daripada peranan = w t a  kesihatan, dap- 
maklumat positif dan sokongan msial dari suami, 
keluarga, rakan dan qiilcan (LW. C)reen, 1986). Apa 
y a q  penting ialah pen- sumt ibu menrpakan 
tangm'awab bersama suarni dan isteri. 
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